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母子衛生よりみたる鈎虫症の研究
第 1編 最近 5年間の鈎虫症死亡の疫学
千尊大学医学部公衆衛生学教室(主任 柳沢利喜堆教授〉
田那村 至 
ITARU TANAMURA 
(昭和 33年 10月 10日受付〉
-=毘言明、1.緒 日
最近我国公衆衛生の進歩，向上に伴って全国的に
鈎虫の浸淫状況が明らかにされ，地域の広範囲の
点，浸淫の高率である点より，鈎虫問題の重要性が
識者によって指摘されている。
然し鈎虫死亡統計に関する業震は極めて少く，僅
かに 1950年に平山ωが戦前と戦後とを比較した成
績があるに過ぎず，その後の推移についてはし、まだ
報告をみない。そこで著者は最近5カ年間 1950年
から 54年(一部 55年〉までの死因統計に基いて鈎
虫症を死亡を示擦として疫学的様相を明らかにし， 
特に性差について興味ある知見を見出したのでこ L
に報告する。死因統計に基いたので個々の資料の精
度については必ずしも同一ではないが，全国的に且
つ長期間にわたる様相を知る為には，之に依らざる
を得ず，多少の誤差を伴うも，概括的な実態を把握 
し，公衆衛生上の施策の根拠とし得られる。 
2. 資 料
1950年から 54年(一部 55年〉までの逐年人口 ι
動態統計の鈎虫症死亡に関する諸数値を平均し，
年次推移については 1912年より 1955年までの統計
(1936年までは帝国死因統計による〉を用いた。基
礎とした人口は 1952年度の総理府推計人口によっ
た。更に厚生省患者調査，衛生年報を参考にした。
3. 成 績
(1) 鈎虫症死亡の年次推移
鈎虫症死亡実数の年次推移は図 1の如くで，大正
初期(1910年代〉から昭和 16年(1941年〉までは
次第に波少傾向をたどり， 1941年には 208人と最低
値を示した。然るに戦後は急激に増加し， 1947年は
1，489人と最高値を示し， 1952年まで，毎年 1，000人
以とが鈎虫症で死亡しているが， 1951年からは再び
急激に減少して 1954年には 770人， 55年には 624
人となった。即ち 5年間に半減したが，未だ略 1921
年と匹敵する高値を示してk、る。なお同図に参考と
して示した総死亡数の年次推移は戦前は略 120万を
前後して著明な愛化は認められず，戦後急激な減少
がみられる。之に比すれば鈎虫症死亡数の推移は
1930年代の減少傾向と戦後の急激な増加が顕著で，
この増加は数年つづき，総死亡数減少より遅れて，
最近になって再び著明な減少を示しはじめている古 
(2) 性別，年令別鈎虫症死亡率 
1950年から 1954年迄5年間平均の性別， 年令別
死亡率(人口 10万対〉を示せば図 2の如くである。
鈎虫症死亡率曲線は概括的には総死亡率曲線と類似
し 乳幼児に比較的高く，少年期に最低値を示L，p
その後年令と共に増加し，老年に至つて男子は 75~
79 才が最も高率で1.9，女子は 70~74 才に最も高く
1.3である。
然し性別死亡率では乳幼児期，老年期では薯差を 
認めず，少青壮年期に於て女子が男子に比して遣に 
高率である。
性別，年令別鈎虫症対総死亡死亡率(死亡 1000
対〉は図 3の如く，乳幼児に低く，少年期に急増 
し，その後男子は一旦低下して徐々に年令と共に上
昇 L，女子は男子に比して高率であり，特に 20才
から 44才までの性差が著しく， 高年令層に於ては 
男女ともに激減している。
!更にこの鈎虫症死亡率を同年間平均の年令別総死
亡率に対比して，性比をみるに，図 4の如く総死亡
率性比では，各年令とも女子は男子よりf互い値を示
すにかかわらずィ鈎虫症の性比では， 50才以上を除
けば何れも女子は男子よりも著しく高い値を示し，
特に 20乃至 44才では男子の約 2倍である。 
次に 1948年から 1955年迄8年間に於ける年次別
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第 1図 鈎虫症死亡実数年次推移
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第 2図 性J.j!j，年令別鈎虫症死亡率
1950~1954 年の平均を示す。
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第 3図 性別，年令別鈎虫症総死亡死亡率 
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鈎虫症死亡率の年令別性比を示したのが図 5であ
る。各年次とも 14才以下，及び 50才以上では特に
性差は認められず， 15乃至 49才の間では女子は男
子に比して高く， 1954年度以外は 2倍近い性比を示
している。これを F検定法によって検定するに， 
1%以下の危険率で， 女子に有意に高いことが認め
られる。
また府県別死亡率の性比でも図 6の如く，近畿，
東海地方等の少数の県を除いては概ね女子に高率
で，符号検定法によれば， 1%以下の危険率で女子
に高い府県の多いことが認められる。 
(3) 鈎虫症死亡率の地域分布
府県別鈎虫症死亡率は図 7の如くで，北海道，東
北の各県は低率で、あり，中国，九州地方の諸県に高
率である。都会地である東京・大阪・京都・神奈川・
福岡等の都府県は低率である。
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第 5図 年次別鈎虫症死亡率の性比(男を 1とす〉
圃圃 14才以下 
Cコ15-49 
3.0ド 匹四回才以上  
2.0 
性

比 1.0

。 
1948 1949 1950 1951 1952 19日 1954 1955 
年次
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なお府県別に市郡別死亡率をみれば図 8の如く (4) 職業別鈎虫症総死亡死亡率
で，各府県ともに，市部に比して郡部に死亡率が高 女子の職業分類は明確でないので除外し， 1951年
い。 度の男子の職業別鈎虫症対総死亡死亡率(対総死亡‘ 
上述の傾向は図 9の地方別死亡率をみるに，一層 10，000)を示したのが図 11である。農夫・伐木夫・
明瞭な地域差が認められ，北部にf尽く，南部に高 獄師・漁夫及び類似従業者が 27.7で最も高く，之を
い。 細分すれば農夫・牧夫及び類似従業者は 29.2で，伐
このことは年次別にも，図 10の如く，逐年同一 木夫・獄師及び類似従業者 12ム漁夫 7.9で農夫・
の傾向を示しでしる。 牧夫以外はイ尽く，また探鉱・採石的職業，販売，事
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第 11図 職業分類別鈎虫症死亡率 表1. 鈎虫まん延の年次的安化
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由民夫・伐木夫・猟師・漁夫及び類似従業者 事務従事者販売従業者運輸的総業管理的帥刷業専門的技術的験採鉱 採石 職業単純労臨問者特殊技能工
1950 4.5 7，026，499 
1951 4.8 6，552，143 
1952 4.9 6，275，720a生産工程従業者及び単純労働者
1953 4.8 7，109，763 
1954 5.3 6，771，444 
1955 4.2 7，324，726 
摘し，石川∞は 1947年に千葉県壬井地区を調査し
て，同様激増したことを認めている。小宮ωは厚生
省統計に基ずいて，戦前戦後を通じ特に鈎虫卵保有務従業者等は何れも低率である。
4. 者 察
(1) 鈎虫症の年次推移
死因分類基準は大正以後数回安更があり，最近で
は1950年即ち昭和 25年度(新分類〉に改めれらた。
従って各年度別鈎虫症死亡数を厳密に比較すること
は不可能であるが， 1950年度の鈎虫症死亡数を新分
類死亡数と日分類のそれを比較すると前者 1，472人
に対し，後者は 1，395人で大差はない。それ故戦前
の基準に多少の蛮更があったとしても，その基準の
如何によって年次推移が大きく歪められたとは考え
られなし、。図 1によって大正時代から漸減した死亡
数は戦後急増し，最近再び急減の傾向が伺われる。
これを感染率から検討すれば，衛生年報による全
国鈎虫卵保有者率は表 1の如く，昭和初期から 1940
年までの感染率の減少は死亡数漸減の傾向と類似し
ている。然しながら戦後感染率増加の傾向はみられ
ず，概ね4.0%内外である。 これら厚生省集計によ
る検査成績は低率であるが大部分は塗抹法検査 1~ 
3枚値によってし、ると推定されるので，鈎虫卵保有
者中濃厚寄生者の出現率と見倣し得ると思われ，現
今j斬次広〈用いられている浮群集卵法によれば一層
高率を示すと考えられる。
北山(2)は岡山県内の戦前，戦後の鈎虫卵保有率を
比較して， 1945年以後四虫と共に急増したことを指 
率f'こ~化はないであろうと推定している。而して鈎
虫卵保有率が戦後急増したか否か，諸家の研究(5)(6)
く7)(8)(9)による回虫卵保有率の戦後激増の諸報告と関
連しだ考察すれば，鈎虫卵保有率も回虫と同様増加
したので、はなかろうか。
岩田(10)は大阪医大患者統計で昭和 10年以後， 21 
~23 年に鈎虫症患者が多発し， 22年に最高 30%も
あったがその後減少し， 3~5% で， 患者一人当り
平均排虫数も減少の傾向にあると言い，藤沢(11)は
戦後の鈎虫症患者を臨床的に観察して，最近一両年
は重症患者が減少して来だと述べている。鈎虫症死
亡数の増加した戦後数年は患者数も多発し，重症患
者が多かったと推定することが出来る。戦後におけ
る鈎虫症死亡数の増加については，当時の食糧不足
に起因する栄養状態の低下によって障害が増強され
て死亡数が増加したので、はないか主思われる。その
後，最近日本経済の復興と共に，国民生活が安定向
上し，重症鈎虫症も少くなり，死亡数も次第に減少
して来たものと考えられる。然しながら昭和 10年
代の 200 ~ 300人に比して未だに蓬かに高く，鈎虫
予防撲滅対策の必要性が痛感させられる。 
一般に鈎虫寄生によって，人聞が死の転帰をとる
ことは稀とされているにかかわらず，今なお 600人
以上が死亡しており， しかも 1953年， 54年の厚生
省患者調査によれば表2の如く， 1953年の病院及び
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診療所における一日の全国推計患者総数は 10，501人 (2) 性別，年令別鈎虫症死亡率
であり， 54年のそれは 7，370人であり，しかも図 12 死亡率は男女共に年令が進むにつれて高くなる傾
の如く 1カ月以上の長期入院患者はそのうちの 12% 向があるが，これは厚生省国立病院統計より患者年
を占めることからも鈎虫症の重要性が強調されるべ 令別比率を作図した図 13の傾向と規をーにしてお
きである。 り，柳沢(12)の年令別鈎虫感染曲線の傾向ともよく
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第 13図 国立病院患者中鈎虫症患者の年令別比率
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一致している。
鈎虫症死亡の性差は上述した諸成績から明の如
く，成壮年期に於いて著し〈女子に高い。
この成熟婦人に死亡率が高い事実は平山ωも指摘
した如く，戦前からみられる傾向である。しかして
顕著な性差の要因については従来詳細に検討されて
いないが，著者は①感染②擢病素因①その他
の3つに大別して推論してみた。
感染の性差。一般に鈎虫卵保有率の性差について
は僅かに男子に高率であるが，性差なしとする多数
の業蹟(13)バ14)があって，著明な性差は認められな
し、。叉感染濃度の性差については感染の広さと濃度
とは互いに関連すると考えられるので，上述の如く
虫卵保有率に性差が認められなし、とするならば，そ
の濃度に於いて著明な差が生じるとは考え難い。か
くして死亡率の性差は感染の広さ及び濃度の性差に
よって生じるとは思われない。
次に擢病素因としては小野(5)は各年令層を通じ
て女子が男子より賛血出現度が高いと報告し，尾村 
(16)も賛血症状の出現率が女子は男子より高いと述
べ，大鶴(17)は女子は男子より鈎虫卵保有者群の貧
血が起り易いといい， 桝屋伯〉は鈎虫症の臨床症状
(特に貧血〉が女子に高率にみられることは，鈎虫
症の病態生理を解する上に特に必要であるとしてし、
る。片田(19)と藤沢(1 )は鈎虫症入院患者を性別に見
ると女子に多いことを報告し，藤沢は更に貧血がひ
どくなる程女子の比率が増し， 血色素量が 20%未

満の貧血者 5例はすべて女子であり，死亡 3例中 2

例が女子であって，しかもそのうちの 1例は産樗死

亡であると報告している。

以上の諸報告は明らかに女子に賛血及び擢病傾向
の高いことを示している。
一般に成熟婦人は男子に比して正常血液所見(血
色素・赤血球数・血帯鉄値〉上生涯朕i性差が存在
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し，女子にやや低値(20)，(21)〆パ22)を示しているが，こ 第 14図 鈎虫卵保有率
れには定期的出血としての月経が深く関係している 〈資料: 1953年衛生年報〕
と考えられる。まして女子には妊娠，分娩という莫
大な鉄損粍の機会(23)が存するので，鈎虫感染がお
8 
7 
睡輯市部
仁コ町部
こった場合にほ一層の鉄欠乏状態になる事は想像に OFba
難くない。 匹田村部 
ハ 
前述した藤沢の産樗死亡例，財津(24)の妊娠未期
鈎虫症死亡の l例，叉 Wickramasuria<25Jによる
鈎虫症妊婦は妊娠，分娩，産揮に就ての種々の合併
症による死亡数が多いとし、う報告より考察しても女
子の擢病素因に死亡率性差の主要因が見出されるの
宮内品。 
4
保有率(%} 
ではないかと考えられる。 .2Q，埼京上19"，"，~514，-，9 W"，4 5，0 
1.0 
その他，農村(26)(27)にはし、まだ男尊女卑の習慣も 年令(;ず}
みられ，“婦人の地位ほf尽く，しかも農村婦人は労働 率が高く，漁夫や都会の種々の職業従事者には低率
過重(農耕・家事・育児等〉になりやすく，それを であった。このことも鈎虫症が農民に多く，農村に
補う休養並びに栄養の補給の欠陥が存在することも 於ける職業病(28)とさえ称されている点を裏書き L，
死亡率性差に関与していると考えられる。 多くの所説に一致している。同年令の男子に比して 
(3) 鈎虫症死亡率の地域分布 成壮年婦人に死亡率が著しく高いことは既述した知
地方別にみると北海道，東北地方に死亡者が少 くであるが，おそらく農村婦人に於て最も高死亡率
く，中園地方，九州地方に多L、。この顕著な地方差 が示されるであろうと思われる。
は鈎虫感染状況と併行的関係が存在する如くであっ
て，逐年の衛生年報による全国府県別鈎虫卵保有率 
5 総 括
をみるに，北海道，青森は非常に低率であり，国立 著者は 1950年より 1954年(一部 1955年まで〉の
予防衛生研究所と米軍406部隊綜合医学研究所と共 鈎虫症を死亡を示標として疫学的考察を行い，次の
同して AMS JI法ωによって調査した成績からも 様な結果を得た。
地方差は明らかに示され，また文献的に広く集録し 1) 死亡数の年次推移では戦後激増したか現在は
た戦前の北山ω，最近の小宮(14)の成績からも明瞭 減少の傾向にある。然し未だ戦前程の低下はみられ
にこの関係は伺える。即ち一般に鈎虫浸淫度は気候 ない。
と密接な関係を有し，温暖地に高く，寒冷地に低い わ年令別死亡率では男女とも成壮年以上に高
が，鈎虫症死亡率の地方分布も叉同様であった。 ¥く，性別では男子より女子に著しく高い。特に成熟
府県別に見ると大都会のある東京都，大阪府，京 婦人は同年令層の男子の 2倍近い死亡率をしめし
都府，神奈川県，福岡県は周囲の諸県に比して明ら た。また年次別，地域別にもかかる性差は薯明であ
かに低死亡率を示しているが，大都会では鈎虫卵保 った。
有率低く，従って患者発生も低率であり，死亡数の め死亡率の地域分布では北海道，東北地方は低
少いことも当然のことと思われる。同様な関係は各 く，九州，中園地方は高率であった。叉都市と農村
府県の都齢別死亡率からも看取され，都会を意味す では，都市に低く，農村に高率に認められた。
る市部は農村地帯を占める郡部より著しく低率をし の'職業との関係では農業従事者に最も総死亡死
めした。年令別，市町村別鈎虫卵保有率 (9491年度 亡率か高かった。
衛生年報成績〉は図 14の如く市， 町， 村の順に各
年令層とも保有率は階段状に高率をしめし，死亡率 稿を終るにあたり，終始，御指導と御校闘を賜っ
と同様な傾向を有してしる。このことは鈎虫問題の た柳沢利喜雄教授に深甚なる謝意を表します。叉御
重要性は農村において特に著しし、ことを示唆してい 援助を賜った内田昭夫助手i資料調査にあたって種
る。 々御便宜と御助言をいただいた公衆衛生院疫学部宮
(の職業別鈎虫症総死亡死亡率 入正人博士，平山雄博士，前統計調査部計祈課石田
職業別では男子の場合，顕著に農耕従事者に死亡 保広博士に深謝いたします。
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